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Resumo

INTRODUCAO: O comprometimento motor é um dos principais
disturbios que levam a incapacidade apdés o AVC. Atualmente, na
pratica clinica, a avaliacdo da espasticidade se concentra em escalas
clinicas, sendo a escala modificada de Ashworth a mais utilizada. No
entanto, estas sdo avaliagdes subjetivas e possuem desvantagens,
como a necessidade de experiéncia do examinador. Outra caracteristica
observada em pacientes pdés-AVC, é a presenca de sarcopenia, que
ocorre tanto pela injuria cerebral quanto por outros fatores associados,
como a reducao da mobilidade e prejuizo no aporte nutricional.
OBJETIVO: Sabendo-se que a identificacdao e tratamento precoce da
espasticidade e sarcopenia podem implicar em melhoria da
funcionalidade e grau de independéncia do individuo, o objetivo do
trabalho é a validacdo de um equipamento biomédico que permita a
extracao de dados objetivos sobre a espasticidade e sarcopenia, e seja
de facil aplicabilidade na pratica clinica, bem como a formulagao de
protocolo clinico para avaliacdo da espasticidade e da sarcopenia.
METODOS: O projeto de pesquisa foi realizado em duas etapas, sendo



a primeira destinada a construcao do protétipo do sistema biomédico
para avaliacao da espasticidade e forgca muscular. A segunda etapa
consistiu na realizacdo do estudo clinico destinado a validacao do
sistema biomédico proposto, que foi realizado de forma concorrente
com a Escala Modificada de Ashworth. Também foram realizados testes
de estudo de viabilidade em ambientes clinicos. Os pacientes foram
oriundos do ambulatério de toxina botulinica da rede publica da
secretaria de saude da cidade de Joinville. Foram utilizados no
protocolo de avaliagcao: Ficha de Identificacao, Avaliagdao com
equipamento proposto e Escala Modificada de Ashworth e testes de
dinamometria para avaliacao e forca muscular, como a forgca de
preensao manual e a forca de alguns grupos musculares do membro
superior (abdutores do ombro, extensores do cotovelo, e extensores
do punho). RESULTADOS: A analise dos dados mostrou significativa
correlagcdao dos dados obtidos com o protétipo desenvolvido quando
pareados a Escala Modificada de Ashworth. Nos adutores do ombro (r
0,73, p 0,001), nos flexores do cotovelo (r 0,81, p 0,001), e nos
flexores do punho (r 0,39, p 0,015). Quanto a avaliacdo da forca
muscular pela dinamometria, a musculatura distal mostrou-se mais
comprometida quando comparada aos musculos proximais - algo
habitualmente observado nestes pacientes na pratica clinica.
CONCLUSAO: Os resultados encontrados neste estudo s&o
promissores. Entretanto, a continuidade da pesquisa com estudos
envolvendo um maior numero de pacientes e novas analises de
validagao sao importantes para ampliar o conhecimento do uso desta
tecnologia no @mbito clinico.
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